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緒ー 言

放射性同位元素 p32に依る人体循環血球量測定の問題は Hevesy，Zerahn(6)，(1942)に始 

り，爾来内外の研究の発表が見られているが，著者も亦此の循環血球量測定方法を吟味し，且
つ臨床上に応用する目的で昭和 26年 12月より昭和29年 3月に至る間石川内科に於て臨床例 
33例，家兎 27例，犬 29例を対象として研究したので，以下編を追って其の成績について述べ
る。但し臨床例のみについて述べる。
'; 
甲繍:放射性燐による循環血球量測定方法の吟味に関する研究
放射性燐に依る循環血球量測定は Hevesy，Zer- 標準標本となし，他を被検者に注入して此の標識赤 
ahn(6)等が試験管内に予め採血した被検者の血液に 血球が体内に均等に分布されるのを待って採血し，
放射性燐溶液を添加した後， 370C卿卵器内で 2時 可検標本を作製し，此の可検標本放射能と標準標本
間(20分に 1回宛ゆるやかに混和しつつ〉標識した 放射能との各々について計数器 (GeigerCoun-， 
ものを生理的食塩水を以って 3回洗糠し，標識赤血 ter)を以って計数値を求め， 両者の比を算出， 次
球の生理的食塩水浮欝液を作製し，其の一部を所謂 で循環血球量を求めたのである‘。爾来 Hevesy(9) 
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N y lin(lO)(3)(36)(37)，Kelly(I!入 .Mayerson(l8)， Wa-
sserman(19)，Reid & Orr(同，浜田(13)等に依って
種々愛法が行われたが， ft.J下記幾多の問題は多分に
疑義の存するものである。即ち 
I 標識赤血球注入前の問題
工の1. 赤血球の放射性燐摂取経過並びに摂取率
の問題 
従来赤血球を放射性燐をもって標識する場合の時
聞として，諸家はすべて 370C瞬卵器で 2時間で行
っているが，其の意義については向明らかならざる
ものがある己
此の問題を検討するために 3.例の人血について試
験管内で 13cc乃至 15ccに所定の放射性燐溶液
100同を添加 370C嫡卵器に納め， 20分に 1回宛ゆ
るやかに混和する場合， 勝卵器内に置かれる時間4
時間迄の観察では，赤血球の放射性燐摂取率は時間
に比例して上昇し， 2時間に於て最高に達するわけ
ではない事が実験されるが，一方4時間自には溶血
現象の随伴する事も見られるので，赤血球を生理的
に保つ意味で標識時聞は従来諸家の行える如く 370 
C 癖卵器内 2時間が適当であると思われる。向 38
例の人血について.上記の如く標識した場合の赤血球 
の放射性燐摂取率は放事拍包から見て投与した全量の・、
平均 33.1%であった。 跡直後j1156 Co叫 s/min.ll1072Counts/min 
Iの2. 試験管内で標識した赤血球を倒産する場 1¥01"温 度iOOC 1"01¥[1 1"1 <:>'70，"00，i 1 C371C181 1一一「OOC 1 180C 1 370C 
合の洗樵回数の問題
従来標識す品球を生理的食塩水を以って洗燃する 
場合の回数は諸家はすべて 3回行っているが，其の
意義について明らかならざる目ものがある。
著者は人血 8例につし、て型の如く試験管内で標識
した後 0.85%生理的食塩水を以って毎回同一条件 
で 5回洗糠した場合，各回の上澄放射能は毎回同じ 
率では減少せずb 次第に減少率を減じて 3回以後の 
上澄放射能の減少は極めて微々たるものであり，且 
つ3回洗樵後の上澄の単位体積の放射能の赤血球の 
単位体積の放射能に対する比は 0.21%乃至 0.71% 
で殆んど無視し得るから，洗練回数は従来諸家の行 
える知く 3回が適当であると考える。 
Iの3. 標本作製法の検討に関する問題 
Iの3のa 標準標本作製の為の標識赤血球放射 
能に対する温度と時間の影響 
上述の洗練を終った標識赤血球生理的食塩水浮活字 
液を被検者に注入する迄の時間並びに温，度所謂放
置する時聞と温度の如何が一度摂取標識せら・れたる
赤血球より放射性燐が生理的金塩水中に更に脱失す
る事についての問題を検討する為に，人血9例につ
いて洗練直後のもの， 50C.室温(180C--230C)並びに 
370Cに2時間， 4時間放置したもの 7種につい七共
の赤血球の放射能を測定したところ，洗糠直後の赤
血球放射能に比して 50Cでは 2時間後も 4時間後も
赤血球放射能は減少せず，室温(l80C~230C) では
2 時間後 2.5%~5.5%， 4時間後 7.2%--19%の減少
を見， 370Cでは 2時間後 10%，4時間後 15%--30%
の減少を見た。それ故に標識赤血球は洗糠後直ちに
注入し，標準標本用のものは注入と時聞を同じくし
て3000回I伝30分遠心後上澄を取り除いておくべき
である。然らざる場合は血球量を過小に評価する誤
差の原因になるものと思われるの(表 1~3 参照〉 
表 1 
2067.3 Counts/min. 
ー 
50C 230C 370C 
一

2時間後 
  1843.7 
‘4時間後 1446.3 
表 2
 
第 1例 第 2例

一一一ート一一十一一! ? 1 1 
3時間後!1144 1 9921 889 111074 1 1044 1 844.5 
J ~"7--r J ""~ J ~~V j~V. -r J ~v-r-r J 
表 3
言撃|直後 i2時間後|3時間後14時間後|室温
1 2572 2488 2354 210C 
2 2464 2401 2256 21 
3 2748 2662 2210 21 
4 1886 1807 1748 25 
5 1696 1626 1526 25 
6 2672 2260 31 
7 2496 2007 31 
8 2495 2049 26 
9 2357 1973 26 
10 3554 3344 26 
11 2873 2719 26 
12 701 698 21 
13 652 625.5 21 
表 1--3:洗糠直後の標識赤血球放射能と各温度
各時間放置せられた後の血球放射能との比較
第 4号 千葉医学会雑誌 -455ー
工の 3の b 溶血.赤血球に依る標木自体の放射能 の， iii)上述のりの上に非放射性溶血液 0.4ccを
抑制の問題 重畳したものを更に乾燥したもの，以上 3種の標本
前記標識赤血球生理的食塩水浮灘液の一部よ.り標 の計数値を比較した。 i)の計数を 100%とすると
準標本を作製する時に血球と等量の蒸溜水を以って ii)と iii)の計数はそれぞれ平均 97.04%，•94.49% 
溶血したものを更に 100倍に稀釈したものから作製 となった。それ故に一般に行われている如くりを
しており，注入後の可検標本は採血血液を 3000回 以って標準標本とする場合は，所要の血球量を過大
転 30分間遠心し其の血球と等量の蒸溜水をもって に評価する誤差の原因となる。著者はりの計数に
溶血したものから作製するので，標準標本中の溶血 0.97を乗じたもの，或はりと iii)の平均値を以つ
赤血球の量は可検標本中の溶血赤血球り量の 100分 て標準標本の計数とするのがよいと考える。(表 4参
の1であり，溶血赤血球によって放射能がさまたげ 照〉
られる事が少し、。 この問題を検討するために人血 8 11 標識赤血球注入後の問題
例について標識赤血球生理的食塩水浮活字液を 3000 Eの1. 循環血球量算出方法
回転 30分間遠心し，上澄をとり除いて血球と等量 従来は標識赤血球注入後経時的に数回!宋血して各
の蒸溜水を添却溶血したものについて， i)蒸溜水 時!?司の血球放射能実測値により指数rtf:l線或は直線を
で 100倍に稀釈したものの O.4cc標本を乾燥したも 導き，泊:入時 C時間零分〉の想定値と標準標本放射・
の， ii)非放射性溶血液(蒸溜水と血球が等量の〉 能のJじより循環血球量を求める事が一般に行われて
で 100倍に稀釈したもの 0.4ccの標木を乾燥したも し、るが，著者も標識赤血球注入後 5分， 10分， 20分， 
表 4 30分， 60分， 90分， 120分の 7回傑血して可検標本
実験番号|標本 1 I標本 2 j標本 3 の放射能を測定したところ，各点は殆んど直線的に
1 1042 
2 1991 
3 4461 
4 2293 
5 2875 
6 1333 
7 1138 
8 2363 
1026 
1903 
4303 
2250 
2800 
1287 
1104 
2307 
配列するにより最小:二乗法により直線を求め，注入
954 時(時間零分〉の想定値〈外挿値〉を求め，標準標
1823 本放射能との比より循環血球量を算出した。 
4152 Eの2. 標識赤凪球注入後の血球放射能消失曲線
2235 
標識赤血球注入後の血球放射能消失曲線について
2749 
1232 
は比較的追求されているが，各時間の実測値が各時
938 間の外挿値(想定値〉に対してどの程度の愛動を示し
2272 たかは明らかならざるものがあり，著者は臨床例 33
例について此の問題を検討し，心不全を除く臨床実
験に於ては各時間の実測値は各時間の外挿値に対し3附17085 1.1 17495j'計 
比 j 100%. j 97附 |ω4吻 て土3%以内にある事を知った。前注入時の想定せ
表 4. 溶血赤血球による標本自体の放射能の る血球放射能に対する 2時間後の血球放射能消失率
抑制(本文工の 3のb参照〉 は2.2%乃至 16.3%(平均 7.45%)であった。
乙編:循環血球量問題の臨床的研究
循環血液量を測定するのに放射性燐による循環血 E常例 5例(男 3例，女 2例〉を測定して循環血

球量と T-1824色素法による循環血疑量の和とし 球量，体重 1kg当，平均 33.9cc+5cc血疑量，

て求めるのが現在最も正確とされてし、る。著者も亦 体重 1kg当， 平均 44.5cc土 2.1cc血液量，体重

ー循環血球量測定には放射性燐による著若の決定した 1 kg当，平均 7&:4cc土 3.2ccを得たL以上の測定 J 
一定の測定法を用い，循環血竣量測定には T-1824 値は従来発表せられた諸家の測定値とよく一致して
色素法を用いて，即ち併用法を使用して正常者 5例， いる。(表 5参照〉
心疾患者9例， 腎疾患者 12例，其の他患者 7例， 工の 2. 心疾患者における循環血球量，血竣量，
計 33例の循環血球量，血竣量，血液量を測定した。 血液量 
I臨床例に於ける循寝血掠量，・血競'量，血議量 著者は代償不全を伴，う心疾患者(僧帽郷閉鎖不全 
Iの1. 正常例に於ける循環血球量，血竣量，血 症 6例，心筋障碍2例〉計8例と代償を回復しアこる
液量 ' 者(前記僧帽灘閉鎖不全症の中の 1例)1例を測定
1 
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表 5 
2時間静体 症症 J性 u
不ープに量gF Pユ研1並 脈 ヂる血球量 Ht 能にる放消お射失け| ボ lpstよ 町員長|イドMhno田病 重スー巨環プ血よリユる際 民二崎一尋、当i|lid-プ寸臣血当竣〉ir E812k4官畠赤血球 院性巴豊的-長時FE7v1k
い円2
 1量 g血年番
Ht 球に量よる血j'Ht|i 率数Ht号 重 名令 。 CU OIQ3 1%58万 t幻(l(J， (;0 
合 47.5 I ~.845.61 2100468 I 36.9 I 0.98378.9 2.442.0 
!' 
2 
3 
4 
5 
症.』性
研1並
番 年
号 令
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
1附~ 144.0:IE~1 46.41.486.4l 36.3 附 
き ω480.11554.41 33.9't.1850 
合 
29 
合 
29 
合 
30 
合 
51 
合
43.31 460 11349.71 33.7 1 1844 
静
脈
体 症
病 血、

重
 名、 Ht 
456 3ヌて 5出J49暢れ 
(U2495 
60.8心三安ε 46.6 
64，4 心，不 46.0ニ片乞』 
合~1 159.0~JL\1'1 37.3 
合64 31.5 
~ 1.55.0;J[)~1 .31.4 
3 42.2:JL¥1' 0♀?I 1 41.
33.9 cc 
+5cc 
表 6 
tF量:叫 jfiilZ事 5|1晶 官iYl血主2主2声2ii血気~i持 55玉4血|1
球 当血匡 Veno田K12k4g血当媛〉l|イ 数 'I~，_. ，，!Ht I:;;:~ '，;.u.u.1 Ht 
42万5 
cc cc 
2062.8 45.8 2311G.7O 
cc % 
92.5 49.5 1.00 1.00 
1469.2 31.5 1994.5 42.8 74;3 42.4 0.766 0.856 
1594.0 26.2 2630 43.2 69.4 37.7 0.697 0.809 
404 2717.6 42.19 
356 1641.7 29.31 3768 67.3 96.6 30.3 0.821 0.873 
487 2025.2 34.3 
305 1061.0 21.2 3487.5 69.8 91.0 23.4 0.744 0.742 
314.5 1371.6 24.9 3125 56.0 80.9 30.8 0.973 0.980 
434 1283.7 30.4 1723 40.8 71.2 42.6 1.074 1.04 
31.8 cc -
+ 13cc
して循環血球量休霊 1kg当平均 31.6cc土1.4cc，ー
血疑量平均 52.4cc土17.6cc，血液量平均 82.3cc+ 
14.3 ccを得た。以上により血疑量並びに血液量の
増加は認めたが，血球量は正常範囲にある。但し
体重は補正せず計算したので血球量と臨も増加して
いる事がうかがえる。全循環血球量は心疾患者平均
1691.8 ccで正常者平均 1563.7ccに対して増加して
おり，且つヂギタ Pス服用後代償を回復せる 1例に 
於ては循環血球量が減少して正常範四にもどってい 
るので代償不全を伴う心疾患に於ては従来諸家の報
45.3 '81.6 
42.4 76.3 
46.7 75.6 
46.1 79.8 
44.5 cc 78.4cc 
+ 2.5 cc + 3.2 cc 
0.926 0.957 
1.079 1:042 
0.949 0.937 
52.4cc .82.3 cc 0.867 0.899 
土 15cc'土14.3cc 
5.3 
1.1 
13.6 
6.3 
2時間
能にるお放消射失け
率 
% 
3.6 
6.9 
10.0 
1.9 
3.8 
14.6 
10.2 
4.9 
6.7 
告の如く循環血球量，血竣量共に増加して血液量の
増加を来すものと考える。(表 6参照〉
工の 3. 腎疾患における循環血球量，血疑量，血
液量
急性腎炎 1例， 慢性腎炎の増悪期にあったもの 3
例，慢性腎炎4例，慢性にしてネフロ{ゼ化した腎 
炎 3例，サルフア剤服用により発病したる急性腎炎
1例，計 12例の腎疾患者を測定して循環血球量 21.0
cc + 15.0cc，ー 血疑量 42.6cc，土 12;2cc，血液量
平均 60.8cc + 17.7 ccを得た。此の成績により腎
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疾患に於ては血球量の著明な減少を示し血疑量は n放射性燐による循穣血部量と T-1824色素
やや獄少して血液量の滅少を認めるが，慢性腎炎の 法による縄寝血球量の比
増悪期にあったもの 1例とスルフア剤服用後発病 従来放射性同位元素を以って循環血球量を測定し
した急性腎炎の無尿期の者に於て血竣量の増加を た諸家は T-1824色素法により間接に求めた循環
認めた。但し体重は補正せず計算じたので全循環血 血球量と比較して Gibson(ぬ 0.845，Mei1eely(32) 
球量，全循環血竣量をもって見ると全循環血球量正 0.809，Nachman(15) 0.8ω，浜田 0.870，Mayerson 
常者平均 1563.7ccに対して腎疾患者平均946.6cc (18) 0.910等の比を挙げ， T.，1824色素法により聞， 
で，やはり著明な獄少を認め全循環血竣量，正常者 接?と求めた循環血球量が放射性同位元素による循環
平均1994cc，腎疾患、者平均1826.1ccでやはりやや 血球量に比して過大である事を報告してい声が，疾
減少してしる。(表 7参照〉 患別に観察して其の比が同一であるか否かについて
工の 4. 其の他疾患に於ける循環血球量，血竣 は!明らかならざるものがある。著者はIE前例5例，
量，血液量 患者 21例，計26例について放射性燐による循環血
パセドウ氏病2例に於ては血竣量の著明な増加 球量と T-1824色素法により間接に求めた循環血
(体重 1kg当， 51.4-cむ;62.5 cc)を認めたが，血球 球量の比を求め，平均0.916を得た。之を更に疾患
量は正常値をやや下廻る (25.74cc，28.9 cc)程度で 別に観察すると正常例では平均0.949，心不全f7Uで
血液量の増加を認めた。牌腫を伴う疾患(パンチ氏 は平均0.86'7，著しき浮腫の悶定せる時期のネフロ
病)1例では血竣量の著しき増加〈体重 1kg当 89.2 ーゼ化した腎炎で、は 0.798，其の他の腎炎では平均 
cc)と血球量は正常範囲にあり，循環血液量の増加 0.878であった。疾患によりかかる差の見出される
を認めた。(表8参照〉 所謂は心不全並びに腎疾患に於ては， T-1824色素
の脈管外への脱失がJF常者より大なるため血竣量を
表 7
p32 Vζ』性 ボ p32によ |l BHodt y |2時間静 赤体 症症 F血ω+T量液血 デる血球量 におけよる 1 -kよる?盾脈 血
kg当
エス~~ププこ血アよ 
当よ血る1824血疑
pgakFP媛ユるy||1i1媛ェスt量gE ア ン量リユ例 並
病 球 環血球年 血番 ィ一千nous織
Hti詰る血 Ht 率Ht 数号 重 量 血球量|令 名 (量1kg当〉 
%E幻00O<Jco cc 
29.%5 34万1 8.60.779 0.83445 49X.τ1 腎g !性慢炎 47.2 62.62317.515 7558 15.4♀ 
9.80.94438.01596.0 56.818.835.016 45 42.0 慢性炎腎♀ 
40 11.90.965 0.97344.2 6272722.030.2 314.4!1134.6 18.517 61.5 急性炎j 腎♀ 
16 3.440.86254.8 0.80278.535.0 430 1838.5 23.τ 1939.9ー35.4性慢炎腎18 合 
4:5 
合 
23 44.0 』性慢炎腎 1609.7 36.635.0 48019 
16.320 合46 43.0 慢性炎 998.5 18.6腎 
12.20.95741.6 0.947249625.9i 301 824.5 13.746 60.0 慢性炎腎 5~.3124.~21 合 
23 13.330.3・ 0.86738.1 0.7891551.4 4943.9 409 950.7 18.722 51.2 性慢炎腎♀ 
69 2.40.97649.6 75 33.9 0.9691785.634.7 400 910.0 25.523 36.0 急性炎腎♀ 
24 5♀~ 165.4-ネゼプロ 26.21 297.6 660.92 10.1 2.2 
12.30.84821.8 0.79825 5 8 不Zロ 25.71 258 519.7 30.4 38.4♀!161.
130.96239.5 0.93926 2Z164 ネZロ 41.0 仰 39.0 I 64:51562.8 25.5' 2394.6 ♀ 1.
球-
プア 
J 
19.5 cc 41.2 cc 59.9 cc ' 0.878 0.935 
宅.，-458ー 千葉医学会雑ー誌 第 31巻
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表 8
症性向
例 並
番 年
号令|重 
0.99 3.4、 
281 ~ ♀ 22.7 8.3 
291 ~ ♀ '2537.5 62.5 88.2 129.2: 0.987 0.762 6.0 
30 1 ~ 合 375 11222.51 28.9 1 2174.2 1 51.4 1 80.3 136.0: 0.976 0.975 3.0 
311 ~ ♀ 315 11450 34.5 1 3764.2 1 89.2 1 0.982 9.5 
321 ~ ♀ 365 11020 26.2 1 1747.2 I 71.0 r36.8; 0.922 0.948 6.5 
33-1 ~ 465 11618.51 27.9 1 ♀ 
表 9
:放扇:;I~問イ立
検 者 方 法斗型喜子
1. Gibson (8) Fe
59 
血球量 
|0.845T-1824 
l 青白59 
2. Meneelyく均 !--rこ1824 I0.809 
一一|5)(1Nachman 3. ← p32 0.800T-1824 1 
4 細野〈2mlJら~l 0.878 
5. M 助 I -P3~'" I 。Myerson (18) 1--1、-182-4-1 ':910 
J 浜 固く1りlT2241 0，870 
7著者 T2241 0.916i

過大評価し，従って間接に求めた血球量を過大評価
するためと考えられる。(表 9.10参照〉 。
Eの2. 放射性燐による循環血球量と，放射性燐
による循環血球量に T-1824色素法による血竣量
表 ;10
者
正 常 者 
心疾患者 
ネフロ{ゼ、 
共の他腎疾患 
0.884 
0.803 
0.824 
0.949 
0.867 
0.798 
0.878 
表 10: 疾患別にする，放射性燐による循潔
血球量とエプアンスプリユーによる循環
血球量の比
を加えたものとの比，即ち全循環血液の平均へマト
グリツトを Bodyへマト !1VYトと呼ぶが， -Body 
(マトグ!)'yトと静脈血の遠心ヘマトグ VYトとの
比を主常例 5例，患者 21例，計 26例について求め
平均0.937を得た。之を疾患別に観察すると正常例
平均0.966，心不全例平均 0.899，腎疾患平均 0.908 
であった。疾患によりかかる差の見出される所謂は
前項に述べたと同じ理由によるものと思われる。
総 括 
1) p32に依る循環血球量測定法にはイ)一度標、議された血球より生理的食塩水に p32が
脆失する事。ロ )i容血赤血球に依る標本自体に依る放射能の抑制等 2....3の注意すべき誤差の
原因があるG 
2) 一般に T-1824色素法に依る循環血球量は p32に依る其れに比して過大であり，後者
の前者に対する比は著者の測定した 33例の平均値は 0.916であるが其の比は常に一定ではな
く，心腎疾患に於ては T-1824色素法による測定値は特に過大に評価されているものと思わ
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